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Resumen

Objetivos: Definir el primer modelo endoscopico de levantamiento de colgajos vascularizados y
diseccion tumoral, desarrollado en mandarina.

Material y métodos: Utilizamos un modelo de mandarina por la versatilidad para simular
procedimientos habituales en abordajes endoscopicos endonasales expandidos (AEEE). Para ello
disefiamos un ejercicio de obtencion de colgajos y otro de diseccion, utilizando nuestra caja de
entrenamiento endoscopio (Endotrainer). Se analizé una cohorte prospectiva de 14 residentes de
neurocirugia, otorrinolaringologia y maxilofacial sin experiencia endoscépica previa. En el ejercicio
de obtencidén de colgajo se estudio el tiempo de obtencidn, la amplitud y los defectos en el colgajo.
En el ejercicio de diseccidn se evaluo la presencia de transgresion del gajo durante la diseccidn.
Para el analisis cuantitativo se utilizo la t-Student para muestras relacionadas y para el andlisis
cualitativo el test exacto de Fisher.

Resultados: La media y desviacion estandar de tiempos fue de (360,42 + 116,3 s) en el primer
gjercicio y de (230,78 = 66,78 s) tras el entrenamiento endoscopico de 8 horas en el modelo. Existe
una mejoria significativa de la media de tiempo tras el adiestramiento en todos los participantes (p <
0,001). En cuanto a los pardmetros de evaluacion cualitativa: amplitud, defectos en el colgajo y
transgresiones del gajo; todos mostraron una mejoria significativa (p < 0,05) tras el entrenamiento
con dicho modelo.

Conclusiones: El adiestramiento endoscopico con caja de entrenamiento utilizando el modelo de
mandarina podria resultar una herramienta eficaz en la adquisicion de habilidades quirurgicas
especificas y en el acortamiento de la curva de aprendizaje en AEEE.
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